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O anestesiologista  
e as habilidades  
não técnicas

Dissertar sobre as Habilidades Não Técnicas 
(HNT) exige, inicialmente, a definição 
das Habilidades Técnicas (HT). 

Estas se referem a conhecimentos 
específicos adquiridos para que 
determinada tarefa seja cumpri-
da. Essa aquisição é conseguida 
por meio de cursos de for-
mação, treinamentos, leitura, 
ou seja, tudo aquilo que pode 
ser aprendido e demonstra-
do tecnicamente. Costuma-se 
dizer que, em relação às HTs, o 
indivíduo as possui ou as adquire. 
Para a atuação em anestesiologia, 
por exemplo, é necessário comprovar a 
formação técnica e é esperado que os profissionais 
demonstrem conhecimento em anatomia, fisiologia e 
farmacologia, sejam capazes de aplicar as diversas téc-
nicas anestésicas e sejam proficientes em reanimação e 
manejo da via aérea, além de diversos outros requisitos. 
As HNTs se referem a habilidades cognitivas, sociais 
e de recursos pessoais que complementam as HTs e 
contribuem para o desempenho seguro e eficiente das 
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tarefas1, estando intimamente ligadas ao relacionamento 
interpessoal. Utilizando o mesmo raciocínio 

anterior, pode-se afirmar que o indivíduo 
pode desenvolver as HNTs, porém, 

encontram-se na “forma bruta” 
e várias delas não podem ser 

adquiridas voluntariamente2. 
Durante  o  exerc íc io  da 
a n e s t e s i o l o g i a ,  v i v e m -
se situações de estresse, 
a l t e r a ç õ e s  e m o c i o n a i s , 

cobranças por resultados e 
condutas imediatas que exigem 

um enorme desenvolvimento das 
HNTs por parte dos profissionais.

Um estudo interessante conduzido por 
McCulloch3 avaliou o efeito do treinamento em 

HNT com simulações realísticas o observou melhora 
nas atitudes de segurança e redução significativa 
de erros durante procedimentos cirúrgicos, porém, 
percebeu-se uma resistência a sua adoção por parte 
das equipes médicas. Riem et al.4 correlacionaram 
as HTs com as HNTs durante o manejo de crise e 
concluíram que elas estão associadas, não são 
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independentes, e a aplicação de ambas auxilia no manejo 
de intercorrências perioperatórias. Essas observações 
mostram a importância de se desenvolverem as HNTs 
dos anestesiologistas, porém, não se pode esquecer de 
que isso deve ser estendido à equipe de apoio, como 
os auxiliares de anestesia5.

Parece contraditório imaginar que profissionais 
altamente capacitados, habilidosos e experientes 
tenham dificuldade em atuar em momentos de crise 
e sejam resistentes à adoção de políticas de melhoria. 
Também é contraditório observar que pessoas 
brilhantes na época escolar atuam em empregos 
triviais e alunos medianos hoje ocupam o alto escalão. 
É possível explicar esses fatos considerando três 
quocientes: o de inteligência (QI), o emocional (QE) 
e o de adaptabilidade (QA). O QI – popularmente 
entendido como o medidor da inteligência humana 
– refere-se a um valor obtido por meio de testes que 
avaliam as capacidades cognitivas, com escores que 
variam de 0 a 200, e quanto mais próximo do limite 
superior, mais “inteligente” é considerado o indivíduo. 
O QE também é um número obtido por meio de 
teste e foi criado pelo psicólogo e professor Daniel 
Goleman para avaliar a inteligência emocional do 
indivíduo pela análise das habilidades interpessoais, do 
autocontrole e da comunicação. Já o QA é a capacidade 
de se posicionar e prosperar em um ambiente de 
mudanças rápidas e frequentes sendo, portanto, uma 
forma de absorver novas informações, descobrir o 
que é relevante, abandonar o obsoleto e esforçar-
se para mudar, ou seja, esse quociente se relaciona 
com flexibilidade, curiosidade, coragem e resiliência. 
Percebe-se, portanto, uma estreita inter-relação entre 
as HTs e as HNTs quando se analisam o QI, o QE e o 
QA, e o ponto de congruência entre os três quocientes 
é o objetivo esperado para qualquer profissional ao 
desempenhar suas atividades, ou seja, o equilíbrio entre 
as atitudes técnicas e as não técnicas.

Após essas observações,  pode parecer 
difícil realizar uma avaliação objetiva das HNTs, 
quantif icá-las ou mesmo criar um modelo de 
treinamento para desenvolvê-las. 

Nesse ambiente de criação e desenvolvimento, 

várias publicações começaram a aparecer, principal-

mente nas áreas de elevada reputação em segurança e 

eficiência, como a aviação. Inicialmente eram denomi-

nadas “habilidades pessoais”, no entanto, essa termino-

logia poderia sugerir que tais competências são mais 

fáceis ou menos essenciais do que as HTs. Desse modo, 

a agência europeia reguladora da aviação civil passou 

a utilizar o termo HNT em relação ao comportamento 

dos pilotos na cabine de comando. Assim, iniciou-se 

uma grande difusão do conceito e da usabilidade das 

HNTs no treinamento, na preparação e na avaliação 

dos pilotos.

Muitos profissionais quando questionados sobre 

sua atuação com relação à segurança do paciente, 

sobre a importância de checklists e a utilização de 

comunicação efetiva são praticamente unânimes 

quanto ao reconhecimento do valor desses recursos, 

porém, a maioria não utiliza nenhuma ferramenta e 

não é avaliada nesse quesito. Os números de eventos 

adversos, mesmo subnotificados, comprovam esses 

fatos. Em contraste com a metodologia da aviação, na 

prática médica, pouca atenção havia sido ofertada a 

componentes comportamentais até que se publicou 

um livro com adaptações do treinamento em aviação 

para o âmbito da anestesiologia6. Posteriormente, 

com a percepção de que a deficiência em HNT 

aumenta a ocorrência de erros e de eventos adversos, 

reconheceu-se a necessidade de aferição das HNTs dos 

anestesiologistas e, atualmente, há algumas ferramentas 

de avaliação, porém, a que parece ter melhor validade e 

confiabilidade é o sistema Anaesthetists’ Non-technical Anaesthetists’ Non-technical 

SkillsSkills (ANTS)7-8. Com o sistema Notechs para pilotos9 

como base, criou-se o ANTS, cujo conteúdo tem por 

origem uma grande análise de tarefas fundamentadas 
na literatura, em entrevistas, em pesquisas, em 
observações e na análise de incidentes, sendo o sistema 
composto por quatro categorias que se subdividem em 
15 elementos estruturais10, conforme a tabela a seguir.
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 Durante a avaliação desses elementos, há uma graduação do comportamento observado que pode ser 
descrito como muito inadequado, inadequado, aceitável, bom ou muito bom, conforme ilustra a imagem a seguir.

Muito
inadequado inadequado Aceitavel Bom Muito Bom

21 3 4 5

O comportamento
observado afeta

diretamente a segurança
operacional

O comportamento
observado, em outras 

circunstâncias,
poderia ter afetado

a segurança
operacional

O comportamento
observado não

afeta a segurança
operacional, mas
precisa melhorar

O comportamento
observado melhora

a segurança
operacional

O comportamento
observado é um exemplo  

a ser seguido para a
segurança operacional

C A T E G O R I A S E L E M E N T O S  E S T R U T U R A I S

Planejamento e preparo

Prioridades

Conhecimento e uso de rotinas e padrões

Identificação e uso de recursos

Coordenar atividades de equipe

Troca de informações

Autoridade e assertividade

Reconhecimento das habilidades dos demais membros

Apoio das informações

Reconecimento e compreenção

Antecipação das situações

Reunião das informações

Identificar opções

Avaliar riscos e selecionar opções

Reavaliação da decisão

GERENCIAMENTO DE TAREFAS

TRABALHO EM EQUIPE

RECONHECIMENTO DAS SITUAÇÕES

TOMADA DE DECISÕES
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Atualmente, já é possível encontrar alguns cursos 
nos quais a avaliação das HNTs estejam inseridas em 
seu contexto11, existem workshops de segurança do 
paciente com abordagem de fatores humanos e o 
próprio Suporte Avançado de Vida em Anestesiologia 
(SAVA) vem fazendo referência a tais habilidades. Esses 
cursos com simulação realística podem ter um efeito 
positivo no desenvolvimento das HNTs12 e apresentam 
um método válido para quantificar e explorar 
conhecimentos em medicina13. Além desses cursos, as 
HNTs devem ser aprimoradas em nível institucional, 
seja por meio de treinamento baseado em simulação, 
seja por observação direta, em que essas habilidades 
são integradas aos currículos médicos14.
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Entendendo a anestesiologia como uma das 
áreas médicas mais preocupadas com a segurança do 
paciente, conclui-se que é fundamental a utilização de 
políticas de desenvolvimento e avaliação das HNTs, pois 
é uma das maneiras de evitar erros e eventos adversos 
ou mesmo analisá-los. Vários programas educacionais 
de melhoria da qualidade foram introduzidos nos 
últimos anos para aprimorar a segurança do paciente, 
porém, é importante que sejam inseridos já na 
graduação dos profissionais e avancem até o período 
de pós-graduação, fazendo com que o desenvolvimento 
das HNTs seja algo contínuo desde o início da formação 
acadêmica.
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